被虐待が疑われる患児に対する看護師による関連機関への通告行動に関する実態調査--小児科に勤務する看護師に焦点をあてて by 冨永 礼子 et al.
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本研究の目的は､ 小児科に勤務する看護師の被虐待が疑われる患児に対する関連機関への通告行動
の実態を､ 看護師の虐待に関する知識・認識､ 介入技術､ 病院の対応システムの三点に着目して明らかにする
ことである｡ 小児科外来または小児の入院施設を有する病院に勤務する看護師で被虐待を疑った経験をもつ54
名に対し､ 自記式質問紙調査と半構成的インタビューを行った｡ その結果､ 対象者のなかで誰一人として自ら
児童相談所などの関係機関に通告した者はいなかった｡ 看護師は､ 虐待や通告に関する知識不足や､ 虐待事例
にどのようにかかわったらよいかわからない､ 通告につなげるためのシステムが確立していないという問題を



























































































96％､ 平均年齢392歳 (±102)､ 半数 (574％)
は子どもを有していた｡ 主な最終学歴は､ 看護専門学
校 (２年制または３年制) が41名 (759％) であった｡
所属は､ 小児科病棟が最も多く14名 (259％) で､ 続
いて救急外来９名 (167％)､ 救急病棟９名 (167％)
であった｡ 看護師としての勤務年数は平均161年 (
±93) で､ 所属する科での勤務年数 (現在の所属科
以外で虐待を発見した経験を答えた者は､ そのときの






告した者はいなかったが､ 14名 (259) が医師など
を通じて ｢関連機関へ通告した｣ と回答した｡ また､
児童相談所など関係機関への通告以外に病院から ｢警





































































































































































































たときすごい失礼だ｡ ・勇気がいる｡ 自分だけの判断でなく確認する｡ ・憶測
なので｡ 看護師は憶測で行動できない｡





























































































































29名 (537％) で､ そのうち病院内で研修を受けてい
る者は約１割であった｡
また､ 児童虐待防止法を知っているのは51名 (944
％)､ 虐待の定義を知っているのは35名 (611％) で
あった｡ 虐待を疑う観察項目や虐待の起きる背景を知っ




通告先について ｢知っている｣ 13名 (240％)､ ｢知ら
ない｣ 14名 (260％)､ その他の者は具体的に通告先









がある｣ または ｢虐待または放任である｣ の２つを合
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て行く (６名､ 112％) ｣､ ｢親が思春期の異性の子ど
もと一緒に風呂に入る (８名､ 149％)｣､ ｢親の帰り
が遅いため､ 子どもはいつも夕食をひとりで食べてい





また､ ｢全く問題ない｣ ０点､ ｢あまり問題ない｣ １
点､ ｢虐待や放任ではないが不適切だ｣ ２点､ ｢虐待ま
たは放任の疑いがある｣ ３点､ ｢虐待または放任であ






きに ｢何も行動しなかった｣ ２名と ｢警察に通報され
た｣ ６名をあわせた８名を除いた46名について分析し
た｡ 虐待を疑ったときに誰かに相談するという行動を
とったのは38名 (826％) であった｡ 虐待を疑ったと
きの行動のうち最も多かったのが ｢医師に相談｣ 21人










族関係を聞く｣ ６名 (111％)､ ｢親の気持ちを聞く｣
５名 (93％) であった｡ 子どもには ｢身体を観察す



























    

    ! "# $% #!
 %&
   ! ' "( #!

)  % '" '! "% ($ (!
 *
  $ !  %" !
+,-.	/01 /0123 $ # ! ( $ !
 
/0145 $ # ! * #" '!
	6789:;< => * (( $!  ( !
 









































































































































































































ナル, 2(1), 5362, 2003.
19) 鈴木ひとみ, 他：虐待への看護師の認識と対応に
関する研究, 6(1), 6772, 2007.
20) 安部計彦：子ども相談・虐待援助者の現状, 教育
と医学, 52 (10), 5259, 2004.
21) 郭麗月：被虐待児と親の行動特徴とその由来. 小
児看護, 20(7), 881885, 1997.
22) 山口桂子, 他：小児医療における医師と看護師の
協働に関する問題－医師と看護師の協働を妨げる






育と医学, 52 (10), 2841, 2004.
25) 飯野みゆき, 他：総合病院における虐待予防への
取り組み－児童虐待予防連絡会の活動を評価して－,





ング, 24(1), 114117, 2004.
27) 高山まさみ, 他：救急外来における児童虐待を疑
うサイン (診断スコア) の有効性と観察すること




の計画､ 実施､ 評価について, 千葉大学看護学紀
要, 24, 4751, 2002.
29) 	. 
：介入による回復－小児看護の
与える影響－, 小児看護, 25(11), 15211527,
2002.
30) 厚生労働省：児童虐待の防止等に関する法律,
200891,
2201
31) 宮本信也：子ども虐待についての医師の意識調査,
平成16年度厚生労働科学研究分担研究報告, 28
35, 2004.
― 28 ―
